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1) 0 QUE SAO:

0s Centros de Atencao Psicossocial (CAPS) nas suas diferentes modalidades sao pontos de
atencdo estratégicos da Rede de Atencdo Psicossocial (RAPS): servicos de saude de carater
aberto e comunitario constituidos por equipe multiprofissional que atuam sob a otica
transdisciplinar. Realizam prioritariamente atendimento as pessoas com transtornos mentais
graves e persistentes e as pessoas com sofrimento ou transtorno mental em geral, incluindo
aquelas com necessidades decorrentes do uso de crack, alcool e outras drogas, em sua area
territorial, sejam em situacdes de crise ou nos processos de reabilitagdo psicossocial (Brasil,
2011). Sao servicos substitutivos ao modelo asilar (Brasil, 2001).

Nessa perspectiva, o0 CAPS opera nos territorios, compreendidos nao apenas como espagos
geograficos, mas territorios de pessoas, de instituicdes, dos cenarios nos quais se desenvolve
a vida cotidiana de usuarios e familiares e constituem-se como um lugarX na comunidade:
lugar de referéncia e de cuidado, promotor de vida, que tem a missao de garantir o exercicio

da cidadania e a inclusao social de usuarios e de familiares (Brasil, 2005).

2) OBJETIVOS:

Promover atencao a saude mental de pessoas em intenso sofrimento psiquico e/ou portadoras
de transtornos mentais severos e persistentes.

0s CAPS devem ter papel estratégico na articulagdo da RAPS, tanto no que se refere a atencao
direta visando a promocao da vida comunitaria e da autonomia dos usuarios, quanto na
ordenacao do cuidado dos sujeitos em sofrimento psiquico, trabalhando em conjunto com a
rede de servicos com énfase na Atencgdo Primaria, articulando e ativando os recursos existentes
em outras redes, assim como nos territorios. Consiste em um dispositivo estratégico para a
superacao do modelo asilar, no contexto da reforma psiquiatrica, e para a criacao de um novo
lugar social para as pessoas com a experiéncia de sofrimento, decorrentes de transtornos
mentais, incluindo aqueles por dependéncia de alcool e outras drogas. (Brasil, 2004).

0 cuidado, no ambito do CAPS, e desenvolvido por intermeédio de Projeto Terapéutico Singular
(PTS), envolvendo, em sua construcao, a equipe, 0 usuario e sua familia. A ordenacao do
cuidado estara sob a responsabilidade do CAPS e/ou da Atencao Basica, garantindo permanente
processo de cogestao e o e acompanhamento longitudinal do caso (Brasil, 2011). As praticas
dos CAPS sao realizadas em ambiente de portas abertas, acolhedor e inserido nos territdrios
das cidades, dos bairros.

Para a sustentacao dessa logica de cuidado o CAPS trabalha a partir de alguns pilares
importantes, tais como:
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- a ambiéncia;

- a equipe multidisciplinar;

- 0 Projeto Terapéutico Singular (PTS);

- 0 matriciamento;

- a acado de constituir-se como referéncia de cuidado no territorio trabalhando de forma
articulada com os outros pontos de atencao da RAPS.

3) CARACTERISTICAS DE FUNCIONAMENTO:

3.1) Horario:

- CAPS Il: aberto de segunda a sexta - feira, fora feriados, das 7hs as 19hs, para as atividades
oferecidas pelo servico e também para o acolhimento para casos novos e ja inseridos sem
necessidade de agendamento prévio ou qualquer outra barreira de acesso;

- CAPS llI: aberto 24 horas, 7 dias por semana, incluindo feriados. De segunda a sexta-feira, das
7hs as 19hs, aberto para as atividades oferecidas pelo servico e também para o acolhimento
para casos novos e ja inseridos, sem necessidade de agendamento prévio ou qualquer outra
barreira de acesso. Entre 19hs e 7hs e nos finais de semana e feriados oferece acolhimento
noturno, cuja indicacao é de prerrogativa do CAPS Ill. Outros pontos da RAPS que identifiquem
a necessidade desse recurso devem obrigatoriamente articular este cuidado previamente com
o CAPS Il de referéncia do usuario, a fim de garantir a qualificacdo e continuidade do cuidado
em rede do territorio;

- CAPS IV: funcionamento do mesmo modo que 0s CAPS da modalidade Il contando também
com o(a) profissional médico(a) durante os plantdes noturnos e finais de semana e feriados.

3.2) Acdes

As acGes dos CAPS sdo realizadas em coletivos, em grupos ou individualmente, destinadas
aos usuarios, suas familias e comunidades, e podem acontecer no espaco do CAPS e/ou nos
territorios, nos contextos reais de vida das pessoas. 0s PTSs acompanham o usuario em sua
histdria, cultura, projetos e vida cotidiana, ultrapassando, necessariamente, 0 espaco do
proprio servigo, implicando as redes de suporte social e 0s saberes e recursos dos territarios.
As acbes realizadas pelos profissionais dos CAPS estdo previstas na Portaria SAS/MS n.
854/2012 (Brasil, 2012) e descritas, conforme esta portaria, no SIGTAP DATASUS (http://sigtap.
datasus.gov.br/tabela-unificada/app/sec/inicio.jsp) e poderdao compor, de diferentes formas, 0s
PTSs, de acordo com as necessidades de usuarios e familiares.

1 Para acessar a descricdo das agGes: 1) Entrar no link http://sigtap.datasus.gov.br/tabela-unificada/app/sec/inicio.jsp; 2) Na Aba GRUPO selecionar “03: Procedimentos
Clinicos”; 3) Em seguida, na aba SUB-GRUPO, selecionar “01 Consultas / Atendimentos / Acompanhamentos”; 4) Em seguida, na aba FORMA DE ORGANIZACAO,
selecionar “Atendimento/Acompanhamento Psicossocial”; 5) Clicar na lupa e selecionar o procedimento correspondente e clicar nele para ler a descricdo.
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4) MODALIDADES DE CAPS NO MUNICiPIO DE SAO PAULO

4.1) CAPS II:

Atende pessoas com transtornos mentais graves e persistentes, podendo também atender
pessoas com necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas, conforme a organizacao
da rede de saude local; indicado para municipios com populacao acima de 70.000 habitantes.
Meta de atendimento:

CAPS Adulto - 220 cadastros ativos/més
. CAPS AD—190 cadastros ativos/més
. CAPS IJ— 155 cadastros ativos/més

4.2) CAPS lII:

Atende pessoas com transtornos mentais graves e persistentes. Proporciona servicos de atencao
continua, com funcionamento 24 horas, incluindo feriados e finais de semana, ofertando
retaguarda clinica e acolhimento noturno a outros servicos de saude mental, inclusive CAPS
AD; indicado para municipios ou regiées com populacao acima de 200.000 habitantes. Meta de
atendimento:

. CAPS Adulto - 300 cadastros ativos/més
. CAPS AD—300 cadastros ativos/més
. CAPS IJ— 210 cadastros ativos/més

4.3) CAPS AD (Alcool e Drogas):
Atende adultos com necessidades decorrentes do uso de alcool e outras drogas. Servico de

saude mental aberto e de carater comunitario, indicado para municipios ou regides com
populacao acima de 70.000 habitantes.

4.4) CAPS AD Ill:
Atende adultos com necessidades de cuidados clinicos continuos. Servico com no maximo 12
leitos para observacao e monitoramento, de funcionamento 24 horas, incluindo feriados e finais

de semana ofertando retaguarda clinica e acolhimento noturno; indicado para municipios ou
regides com populacao acima de 150.000 habitantes.

4.5) CAPS AD IV:

E 0 Ponto de Atencdo Especializada que integra a Rede de Atenco Psicossocial (RAPS), destinado
a proporcionar a atencao integral e continua a pessoas com necessidades relacionadas ao
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consumo de alcool, crack e outras drogas, com funcionamento 24 (vinte e quatro) horas por
dia e em todos os dias da semana, inclusive finais de semana e feriados. Podera se destinar a
atender adultos ou criancas e adolescentes, conjunta ou separadamente. Nos casos em que
se destinar a atender criancgas e adolescentes, o0 CAPS AD IV devera se adequar ao que preveé
0 Estatuto da Crianca e do Adolescente. Funcionara junto a cenas abertas de uso de drogas,
atendimento de urgéncias e emergéncias psiquiatricas; tera disponibilidade para acolher e
tratar casos novos e ja vinculados, sem agendamento prévio e sem qualquer outra barreira de
acesso; Municipios com populacdo acima de 500.000 habitantes (Brasil, 2017).

4.6) CAPSLJ:
Atende criancas e adolescentes que apresentam prioritariamente intenso sofrimento psiquico
decorrente de transtornos mentais graves e persistentes, incluindo aqueles relacionados ao

uso de substancias psicoativas. Indicado para municipios ou regides com populagdo acima de
70.000 habitantes.

0s usuarios receberdo as refeicfes de acordo com o periodo que permanecerem no Servico,
sendo este construido de forma singular como descrito anteriormente.

A permanéncia de um mesmo paciente no acolhimento noturno, seja em CAPS Adulto Ill, CAPS

AD Il1, CAPS IV ou CAPSij Ill, ndo deve exceder 14 (catorze) dias, no periodo de 30 (trinta) dias,
salvo quando houver indicagdo das equipes envolvidas no cuidado.

5) EQUIPES PRECONIZADAS NO MUNICIPIO DE SAO PAULO

5.1) CAPS II:

. 1 gerente de nivel superior;

. 5 técnicos administrativos;

. 12 técnicos de nivel superior;

. 2 oficineiros de diferentes modalidades totalizando 60 horas/semana;

. 3 Enfermeiros de 40 horas/semana;

. 6 técnicos de enfermagem 40 horas/semana;

. Farmacéuticos enquanto estiver aberta a farmacia na unidade;

. 2 auxiliares/técnicos de farmacia;

. Medico psiquiatra 60 horas, no CAPS |J o médico psiquiatra podera ser substituido por
pediatra ou neuroinfantil desde que apresentem especializacao em saude mental;
. Médico Clinico 20 horas na modalidade alcool e outras drogas

5.2) CAPS III:

oo 1 gerente de nivel superior;

. 5 técnicos administrativos;
. 14 técnicos de nivel superior;
. 2 oficineiros de diferentes modalidades;
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. 8 Enfermeiros, sendo 5 para o periodo diurno (um responsavel técnico, 4 em escala 6x
1 continuidade do cuidado) e 3 para periodo noturno (sendo um folguista);

. 16 técnicos de enfermagem, sendo 08 para periodo diurno (em escala 6x1 visando a
continuidade no cuidado) e 8 para periodo noturno.

. Farmacéuticos enquanto estiver aberta a farmacia na unidade;

. 2 auxiliares/técnicos de farmacia;

. Médico psiquiatra 60 horas, no CAPS |J o médico psiquiatra podera ser substituido por
pediatra ou neuroinfantil desde que apresentem especializacao em saude mental;

. Médico Clinico 20 horas na modalidade alcool e outras drogas

5.3) CAPS IV:

Turno Diurno:

. 2 clinico -diarista 40 h/sem cada

. 8 psiquiatras - 1 diarista 20 h/sem e 7 plantonista diurnos 12 h
. 8 enfermeiros plantonistas 12x 36 h

. 1 Enfermeiro RT de 40 h

. 12 técnicos de enfermagem plantonistas 12x 36 h
. 2 farmacéuticos 12x 36 h

. 6 profissionais nivel meédio administrativo 12x36
. 4 oficineiros de 20 h

. 4 redutores de danos de 40 h

. 4 psicdlogos de 40 h

. 4 Assistentes Sociais de 30 horas

. 5 Terapeutas Ocupacionais 30 horas

. 2 Educadores fisicos de 30 horas

Turno Noturno

. 4 profissionais nivel médio administrativo 12x36 h
. 6 enfermeiros plantonistas 12x 36 h

. 12 técnicos de enfermagem plantonistas 12x 36 h
. 7 Psiquiatras plantonistas 12 h/noturno

. 2 farmacéuticos 12x 36 h

. 2 medicos clinicos 12 h noturno
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FLUXO OPERACIONAL

Recepcao / Inicio do acolhimento, podendo
ser por busca espontanea ou encaminhada
pelos diversos pontos da rede

Acolhimento inicial em regime de porta
aberta realizado por equipe multiprofissional

0 usuario ndo se encontra
no momento de intenso
sofrimento

Deslocamento de cuidados
para Unidade Basica de
referéncia, sendo
construido seu PTS nos
encontros em rede.

Atencao Basica sendo
ordenadora do cuidado,
articulando com o NASF.

Outros pontos serao acionados
conforme necessidade.

¥ SAO PAULO

SAUDE

Usuario esta em intenso
sofrimento psiquico

Momento inicial de insercao
no CAPS. Podendo esse
acompanhamento ser de
diversos niveis de atencao,
a partir dos procedimentos
descritos acima.

Discutir com equipe da
unidade basica de referéncia
sua inser¢ao e possiveis
composicoes para o cuidado do
usuario e sua familia.

Discussao e construcao do PTS
de forma permanente entre
todos os atores envolvidos.

Critério de Saida do CAPS:
Ao atingir os objetivos
quanto a singularidade do
PTS planejado, indicar
e acompanhar o
referenciamento as UBS
e outros recursos sociais,
culturais, de trabalho,
de lazer.

Usuario em intensa
descompensacao clinica ou
psiquica, quando esgotada

todas possibilidades

terapéuticas do CAPS

Necessita ser
encaminhada ao ponto de
urgéncia/emergéncia

Acompanhar durante seu
periodo de internacgao, por meio
de visitas, discussdes com equipe
desse ponto o cuidado, dentre
eles 0 momento de insergao e
alta do servico. O CAPS é gestor
do cuidado mesmao no periodo de
internacao. (Brasil, 2011)

Alta construida entre
equipes CAPS e servico de
urgéncia e emergéncia.

Retorno ao
acompanhamento no CAPS



